第１７回　福知山ふれあいソフトバレーボール秋季大会

チーム名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

代表者氏名　　　　　　　　　　　　　　　　

〒　　　　－　　　　

自宅住所　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

電話　　　　　　　　　　　　　　　　

監督　　　　　　　　　　　　　　　　

主将　　　　　　　　　　　　　　　　

	種目
	参加種目に○印を
女性の部　　　　　　　トリムの部


	番号
	氏　　　　　　　　名
	男　女
	年　齢

	１
	
	男　女
	

	２
	
	男　女
	

	３
	
	男　女
	


	４
	
	男　女
	

	５
	
	男　女
	

	６
	
	男　女
	

	７
	
	男　女
	

	８
	
	男　女
	


※　男女別、年齢も記入漏れのないようにしてください。
年齢は組合せ抽選の時必要となりますので、必ず記入してください。

代表者の方は必ず連絡がとれる電話番号を記入してください。
代表者名、住所、郵便番号は次回の大会の要項を送るために利用しますので正確に記入してください。
